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男女格差の現況
西 谷 敬 子
にしたに皮ふ科
（平成１３年９月３日受付）
はじめに
徳島県女性医師アンケート調査で約半数の女性医師が
男女格差を感じたことがあると回答した結果（表１）を
受けて，男女格差の現況を厚生省，日本医師会の資料な
どを参照して検討する。
医師の性別年齢別分布（図１）と医師会員の男女の
割合
平成１０年１２月３１日現在の医師届出票に基づく資料によ
ると医師総数２４８，６１１人，男性医師２１３，６０３人，女性医師
３５，００８人で，女性の割合は１４．１％である。年代別に女性
の割合の推移を見ると，５０歳代が３３，２４６人中３，１６９人
（９．５％），４０歳代は６１，８８９人中６，７６９人（１０．９％），３０歳
代は６８，６１０人中１１，３８５人（１６．６％），２０歳代では２７，４８９
人中７，８０１人（２８．４％）で，２０歳代で急増している。平
成１１年２月１日現在の日本医師会会員情報室集計では会
員総数１４９，６３４人，うち女性会員１７，２７９人（１１．５％）で，
全国医師総数に占める割合よりやや低い値となっている。
これを組織率（医師会員数／全国医師総数の％）で検討
すると，男性は男性医師総数２１３，６０３人中医師会員
１３２，３５５人（組織率６２．０％），女性は女性医師総数３５，００８
人中医師会員１７，２７９人（組織率４９．４％）と，女性会員は
男性会員より１０ポイント以上低い組織率となっている。
医師の性別・年代別・業務別分布（図２）と医師会員
の性別・地域別・会員区分（表２）別分布
医師届出票（平成１０年１２月３１日現在）に基づく医師の
性別・年代別・業務別分布では，２０歳代では男女とも病
院勤務者と医育機関の医員・研修医，大学院生で全体の
９割を占め，男女格差はないが，３０歳代以降になると，
医育機関の教官又は教員，病院あるいは診療所の開設者
又は法人の代表者など管理職に相当する業務で男性の割
合が高く，診療所の勤務者，行政機関，保健衛生施設従
事者で女性の割合が高い。医師会員区分別に男女におけ
る格差を見ると（図３），管理者を代表する A会員の
比率が女性で１０ポイント以上低い。A，A，B，C
会員の男女における比率を地域別に検討すると（図４），
表１ 徳島県女性医師アンケート調査
あなたは仕事上の処遇で今までに男女格差を感じたことがあ
りますか
ある ６０（４４％）
ない ７３（５３％）
回答なし ４（３％）

石本 寛子他「医療における男女同権～２１世紀，女性医師の立場
からの提言」（第２２３回徳島医学会学術集会より）
人事（転勤）３１
仕事の内容 ２４
昇進 １１
給与 ４
その他 １０
（複数回答）
図１ 医師の性別・年齢別分布
医師届出票（平成１０年１２月３１日現在）に基づく厚生労働省統計よ
り作成
２０５四国医誌 ５７巻６号 ２０５～２１２ DECEMBER２５，２００１（平１３）
Aの女性の比率が最も低いのは四国（２２．８％），九州
（２３．７％），最も高いのは関東（４８．７％），Aの女性の
比率が最も高いのは四国（４８．７％），九州（４８．５％），最
も低いのは関東（１９．９％）といずれもダブルスコアの違
いがある。どの地域においても男女に格差があるが，そ
のレベルは地域により差がある。
管理職，役員，委員等の男女格差
GEM-Gender Empowerment Measure-（女性が積極
的に経済界や政治生活に参加し，意思決定に参加できる
かどうかを測るもの。具体的には，女性の所得，専門職・
技術職に占める女性の割合，行政職・管理職に占める女
性の割合，国会議員に占める女性の割合を用いて算出）
の国際比較（表３）では，２００１年のデータで１位ノル
ウェー，スウェーデン３位，ドイツ８位，アメリカ１０位，
日本は３１位で，GEM上位国に比べて国会議員に占める
女性の割合および行政職・管理職に占める女性の割合が
著しく低く，１９９５年のデータと比較してもそれ程改善さ
れていない。
学校基本調査（平成１２年度）によると，本務教員総数
図２ 医師の性別・年代別・業務別分布
医師届出票（平成１０年１２月３１日現在）に基づく厚生労働省統計より作成
表２ 日本医師会員区分
Ａ 開業している会員（法人を含む）で管理者である場合
Ａ 勤務している会員で日医賠償保険（医賠責）加入者
Ｂ 勤務している会員で医賠責に加入しない者
Ｃ 医師法に基づく研修医
男 女
図３ 医師会員性別・区分別分布
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図４ 医師会員の性別・地域別・会員区分別分布
表３ GEM国際比較
GEM 各分野における女性の割合 女性勤労所得
（男性所得に対する割合）UNDP GEM順位 GEM 国会議員 行政・管理職 専門職・技術職
人間開発報告書 ２００１年 １９９５年 ２００１年 １９９５年 ２００１年 １９９５年 ２００１年 １９９５年 ２００１年 １９９５年 ２００１年 １９９５年
ノ ル ウ ェ ー １ ２ ０．８３６ ０．７５２ ３６．４％ ３９．４％ ３１％ ２５％ ５８％ ５７％ ０．６３ ０．３８
ア イ ス ラ ン ド ２ ０．８１５ ３４．９％ ２５％ ５３％ ０．６２
ス ウ ェ ー デ ン ３ １ ０．８０９ ０．７５７ ４２．７％ ３３．５％ ２９％ ３９％ ４９％ ６３％ ０．６８ ０．４２
フ ィ ン ラ ン ド ４ ３ ０．７８３ ０．７２２ ３６．５％ ３９．０％ ２９％ ２４％ ６２％ ６１％ ０．６６ ０．４１
カ ナ ダ ５ ５ ０．７６３ ０．６５５ ２３．６％ １７．３％ ３５％ ４１％ ５３％ ５６％ ０．６１ ０．２９
ニュージーランド ６ ６ ０．７５６ ０．６３７ ３０．８％ ２１．２％ ３７％ ３２％ ５２％ ４８％ ０．６５ ０．３１
オ ラ ン ダ ７ ７ ０．７５５ ０．６２５ ３２．９％ ２９．３％ ２３％ １４％ ４６％ ４３％ ０．５１ ０．２５
ド イ ツ ８ ０．７４９ ３０．４％ ２６％ ５０％ ０．５０
オーストラリア ９ １１ ０．７３８ ０．５６８ ２５．４％ １２．６％ ２５％ ４１％ ４７％ ２４％ ０．６７ ０．３６
アメリカ合衆国 １０ ８ ０．７３８ ０．６２８ １３．８％ １０．３％ ４５％ ４０％ ５３％ ５１％ ０．６１ ０．３５
オ ー ス ト リ ア １１ ９ ０．７２３ ０．６１０ ２５．１％ ２１．１％ ２６％ １６％ ４９％ ４８％ ０．４８ ０．３４
デ ン マ ー ク １２ ４ ０．７０５ ０．６８３ ３７．４％ ３３．０％ ３％ １５％ ５０％ ６３％ ０．７０ ０．４０
ス イ ス １３ １７ ０．６９６ ０．５１３ ２２．４％ １５．９％ ２０％ ５％ ４０％ ３９％ ０．４９ ０．２７
ベ ル ギ ー １４ ２１ ０．６９２ ０．４７９ ２４．９％ １０．１％ １９％ １３％ ５０％ ４７％ ０．４３ ０．２７
ス ペ イ ン １５ ２６ ０．６８８ ０．４５２ ２６．６％ １４．６％ ３１％ １０％ ４４％ ４７％ ０．４２ ０．１９
イ ギ リ ス １６ １９ ０．６７１ ０．４８３ １７．０％ ７．４％ ３３％ ２３％ ４５％ ４０％ ０．６１ ０．３１
イ タ リ ア ２９ １０ ０．５３６ ０．５８５ １０．０％ １３．０％ １９％ ３８％ ４３％ ４６％ ０．４４ ０．２８
日 本 ３１ ２７ ０．５２０ ０．４４２ １０．８％ ６．７％ ９％ ８％ ４４％ ４２％ ０．４３ ０．３４
ロ シ ア ５３ ０．４３４ ５．６％ ３７％ ３９％ ０．２３
韓 国 ６１ ０．３５８ ５．９％ ５％ ３１％ ０．４５
フ ラ ン ス ３１ ０．４３３ ９．１％ ５．７％ ９％ ４１％ ０．３６
中 国 ２３ ０．４７４ ２１．８％ ２１．０％ １２％ ４５％ ０．３１
GEM（Gender Empowerment Measure）：女性が積極的に経済界や政治生活に参加し，意思決定に参加できるかどうかを測るもの。具体
的には，国会議員に占める女性の割合，行政職・管理職に占める女性の割合，専門職・技術職に占める女性の割合，女性の所得を用いて
算出する。（本データは，国連開発計画の人間開発報告書，２００１年版と１９９５年版による）
男女格差の現況 ２０７
に占める女性の割合（図５）は小学校で教諭６５．１％，教
頭２２．５％，校長１５．６％と，教諭に比べて教頭・校長職に
おける女性の割合は著しく低い。同様のことが中学校，
高等学校，短期大学，大学でも言える。しかし，昭和５５
年から平成９年度までの校長，教授における女性の割合
の推移（図６）を見ると，徐々に改善されてきている。
国の審議会等における女性委員の割合の推移（図７）で
も，同様の改善がみられ，平成８年度男女共同参画推進
本部が決めた「平成１２年度末までに審議会における女性
の割合を２０％にする」という当面の目標を期限１年前に
達成し，平成１３年３月には２４．７％となり，平成１７年度末
までに３０％を達成するとした目標も繰り上げ達成できる
見込みとなっている。ただ，絶対数が少ないので GEM
への影響は認められない。
医師会活動等の女性医師参加状況（表４）はどの都道
府県も極めて低く，平成１０年８月の調査では，役員，代
議員，委員会委員いずれも１％前後となっている。特に
役員は，全国で１０７７人中７名と，女性の参加がほとんど
なく，秋田，東京，京都，山口，宮崎しか女性役員はい
ない。若年層女性の割合の急増を考えると異常な事態で
あり，今後は医師会活動の中でも「女性問題の分野」だ
けでなく，すべての医師会活動において女性が積極的に
参加していく必要があろう。
男女の地位の平等感に関する国際比較（図８）
日本，アメリカ，スウェーデン，ドイツを対象とした
「男女共同参画に関する４カ国意識調査（平成８年３月，
男女共同参画本部の委託による野村総合研究所の調査）
では，すべての対象国で男性が優遇されていると答えた
割合が高かった。男性が優遇されていると答えた者の割
合は，スウェーデン（７５．９％），日本（７５．６％）で高く，
ドイツ（６７．３％），アメリカ（６４．６％）と続き，GEM
順位で１９９５年（平成７年）１位のスウェーデンがこの調
査でもトップとなり，客観的指標と主観的な平等感に乖
図５ 本務教員総数に占める女性の割合（文部科学省学校基本調査，平成１２年度）
図６ 校長，教授における女性の割合の推移
昭和５５年～平成９年（文部科学省学校基本調査，平成１２年度）
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離がみられる結果となっている。
無職医師の男女格差（図９）とM字カーブ
医師届出票（平成１０年１２月３１日現在）に基づく医師調
査の無職医師を性別年齢別に見てみると，男性は７０～７４
歳にピークを持つ１峰性であるのに対し，女性は３０～３４
歳と７０～７４歳にピークを持つ２峰性になっている。日本
では社会習慣として，出産・育児期間に仕事を中断して，
子育てが一段落して再び社会復帰する女性が多いため，
女性全体の年齢別労働力率（図１０）が３０歳代に谷を持つ
M字カーブをとることと関連するものと考えられる。
年齢別労働力率で女性がM字カーブをとるのは，日本・
韓国に特有の現象で，欧米諸国は逆 U字カーブを示す。
将来の医師数男女比の予測
医師届出票（平成１０年１２月３１日現在）に基づく年齢分
布から将来の医師数の男女比を予測するため図１の横軸
を逆にして年齢降順に並べ替えると（図１１），男性は４０
歳（平成１０年度）を境に減少に転じているのに対し，女
性は増加をしつづけており，その割合は急激に高くなっ
てきている。このままの傾向が続き世代交代が進めば，
男女比が逆転するのは遠い将来ではなさそうである。こ
の点より，女性医師問題は医師社会全体の問題となるこ
とは明らかである。
おわりに
（１）女性医師に関する男女格差は存在する。
（２）男女格差は，医学分野だけの問題ではなく，日本
および世界の社会問題である。
（３）格差の現実と平等感には乖離がある。
（４）３０歳代女性の社会参画には支援策が必要である。
（５）女性医師の割合は増加しつづけており，新卒医師
における女性医師数が男性医師数を上回る時代も
そう遠くはない。
図７ 国の審議会等における女性委員の割合の推移
（平成１２年９月３０日現在，平成１３年男女共同参画白書）
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表４ 女性医師の医師会活動等参加状況（平成１０年８月調査）
コード 都道府県
都道府県医師会 郡市区医師会
女性役員役 員 数 代 議 員 数 委員会委員数
総数 女性 （％） 総数 女性 （％） 総数 女性 （％） 総 数
１ 北 海 道 ３０ ０ ０ １０９ ０ ０ ８２３ ４ １ ４
２ 青 森 ２８ ０ ０ ４５ ０ ０ １３３ ０ ０ ０
３ 岩 手 ２８ ０ ０ ４６ １ ２ ４２０ ６ １ ３
４ 宮 城 ２４ ０ ０ ８１ １ １ １９６ ４ ２ ２
５ 秋 田 ２４ １ ４ ５４ ０ ０ ２１５ ７ ３ ３
６ 山 形 ２１ ０ ０ ５６ ０ ０ ２３２ ０ ０ ０
７ 福 島 ２０ ０ ０ ５５ ０ ０ ２５０ ２ １ ２
８ 茨 城 ２０ ０ ０ ５６ ０ ０ ２２３ １ ０ ７
９ 栃 木 ２５ ０ ０ ８８ １ １ ３９４ ３ １ ３
１０ 群 馬 １３ ０ ０ ６１ １ ２ １３６ ４ ３ ３
１１ 埼 玉 ４５ ０ ０ １０６ ０ ０ ５１７ ０ ０ １２
１２ 千 葉 １６ ０ ０ １２３ ０ ０ ２０５ ４ ２ ９
１３ 東 京 １７ １ ６ １５０ ３ ２ ４０９ １５ ４ ５０
１４ 神 奈 川 １８ ０ ０ １７５ １ １ ４３０ １７ ４ ４０
１５ 新 潟 ２０ ０ ０ ４２ １ ２ １８２ １ １ ５
１６ 富 山 １９ ０ ０ ３９ ０ ０ ３３５ ２ １ １
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図８ 男女の地位の平等感に関する国際比較
（平成８年３月，男女共同参画本部の委託による野村総合研究所
調査）
図９ 無職医師の性別，年齢別分布
医師届出票（平成１０年１２月３１日現在）に基づく厚生労働省統計よ
り作成
図１０ 諸外国の女性の年齢階級別労働力率
（平成１３年男女共同参画白書）
図１１ 男性・女性医師数の将来予測
医師の性別・年齢別分布からの将来予測をすると。。。。
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Today’s status of gender inequality among physicians
Keiko Nishitani
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SUMMARY
1. Various data show that the gender inequality among physicians still exists in Japan.
2. Gender inequality among physicians is not only the problem of medical society in Japan,
but also the problems of whole Japan and all countries in the world.
3. There was a remarkable discrepancy existed between the statistical fact and subjective
acceptance of the gender inequality even in mostly equalized countries.
4. Child-raising women physicians need social help in Japan.
5. Women physicians are rapidly increasing, and the male / female ratio among physicians
will be reversed in near future.
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